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Beschreibung 

Tragarm fur ein Rontgen-Deckenstativ 

5 Die Erfindung betrifft einen Tragarm fur ein Rontgen- 
Deckenstativ . 

In der medizinischen Rontgendiagnostik werden Rontgeneinrich- 
tungen verwendet, bei denen eine Rontgenquelle oberhalb eines 

10 Patientenlagerungstisches oder des Patienten angeordnet ist. 
Unterhalb des Patientenlagerungstisches, auf dem der Patient 
platziert ist, oder hinter dem Patienten befindet sich ein 
*w Rontgendetektor , urn die Rontgenstrahlen nach Durchleuchtung 
des Patienten auf zuzeichnen . Die Rontgenstrahlquelle ist da- 

15 bei moglichst in alien Raumrichtungen beweglich angebracht, 

also 3D-beweglich, urn vielseitig einsetzbar zu sein, z.B. bei 
der vertikalen oder horizontalen Durchleuchtung des Patien- 
ten. Sie ist dazu liber ein Deckenstativ an der Decke des Un- 
tersuchungsraums montiert. Das Deckenstat ive ist so beschaf- 

20 fen, dass die Rontgenstrahlquelle daran in alle drei Raum- 
richtungen verstellbar ist, um beliebige zu untersuchende 
Korperregionen des Patienten durchleuchten zu konnen. Aufter- 
dem ist es rotierbar, um beliebige Richtungen realisieren zu 
konnen . 

Die dreidimensionale Beweglichkeit der Rontgenstrahlquelle 
wird zum einen dadurch gewahrleistet , dass das Deckenstativ 
in vertikaler Richtung verstellbar ist, wozu es eine Halte- 
vorrichtung mit einem Teleskop-Mechanismus aufweisen kann. 

30 Zum anderen ist die Rontgenstrahlquelle an der Haltevorrich- 
tung bzw. dem Teleskop-Mechanismus uber einen Tragarm des De- 
ckenstativs befestigt. Der Tragarm ist um die vertikale Achse 
der Haltevorrichtung rotierbar und die Rontgenstrahlquelle an 
dem Tragarm um eine horizontale Achse- Zusatzlich kann die 

35 Haltevorrichtung an der Decke des Raums liber ein Schienensys- 
tem befestigt sein, so dass sie uber die gesamte Lange des 
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Patientenlagerungstisches in horizontaler Richtung verstell- 
bar ist. 

Da die Rontgenstrahlquelle ein nicht zu vernachlassigendes 
5 Eigengewicht besitzt, mussen samtliche Teile des Deckensta- 
tivs ausreichend massiv dimensioniert sein. Dies bedingt ei- 
nen erheblichen Raumbedarf und eine erhebliche Sperrigkeit 
der gesamten Anordnung. AuBerdem mussen Mechanismen zur Un- 
terstutzung insbesondere vertikaler Bewegungen vorgesehen 

10 sein, damit Bedienpersonen nicht das gesamte Gewicht der 

Rontgenstrahlquelle samt Tragarm und Haltevorrichtung halten 
oder anheben mussen. Zur Unterstut zung vertikaler Bewegungen 
sind deshalb Gewichtsausgleichsvorrichtungen, z.B. iiber Seil- 
zug verbundene Gegengewichte, und unter Umstanden auch Moto- 

15 ren vorgesehen. Urn die manuelle Verstellbar keit der Rontgen- 
strahlquelle zu verbessern, sind aufterdem stabile Haltegriffe 
vorgesehen, die einer Bedienperson z.B. das Anvisieren der zu 
untersuchenden Korperteile eines Patienten erleichtern sol- 
len. All diese Mechanismen und Bauteile tragen zu einem er- 

20 heblichen Raumbedarf der gesamten Einrichtung bei. 

Fur einen zu untersuchenden Patienten ist es jedoch psycholo- 
gisch gunstiger, wenn die Rontgeneinrichtung, in und unter 
der er sich platzieren muss, nicht von zu grofier, erdrucken- 
der Massivitat ist. Daneben stellt es auch ganz allgemein ei- 
nen Vorteil dar, wenn die Teile der Rontgeneinrichtung mog- 
lichst raumsparend konzipiert ist. 

Eine Moglichkeit, den innerhalb der Rontgeneinrichtung, z.B. 

30 zwischen Patientenlagerungstisch und Rontgenstrahlquelle samt 
Deckenstativ, verbleibenden freien Raum zu vergrofiern, be- 
steht darin, den Tragarm so zu gestalten, dass die Rontgen- 
strahlquelle zusammen mit der Haltevorrichtung moglichst weit 
zur Raumdecke hin hochfahrbar ist. Dadurch wird der freie 

35 Raum zwischen Patientenlagerungstisch und hochgef ahrener 

Rontgenstrahlquelle vergrofiert und Anwender und Patient haben 
mehr Bewegungsf reiheit , urn den Patienten zu platzieren und 



200217080 



3 

positionieren . Um dies zu erreichen, wird dem Tragarm eine 
moglichst stark auf warts gekropfte Form gegeben . Dadurch bil- 
det die Unterseite der Haltevorrichtung bzw. des Tragarms die 
untere Kante der gesamten Anordnung aus Deckenstativ und 
5 Rontgenstrahlquelle, wahrend anders herum die Rontgenstrahl- 
quelle nicht weiter in vertikaler Richtung herunterragt, als 
das Deckenstativ. Der vertikale Freiraum wird dann lediglich 
durch die maximale Verstellbar keit der Haltevorrichtung nach 
oben begrenzt. 

0 

Nun muss aber die Rontgenstrahlquelle zur rontgenologischen 
Untersuchung eines Patienten je nach zu erzeugender Aufnahme 
moglichst nah an den Patienten herangef ahren werden. Haufig 
weisen Rontgenstrahlquellen sogenannte Tief enblenden auf, die 

5 bis hin zu einer gegenseit igen Beruhrung an den Patienten an- 
genahert werden konnen und so den minimalen Abstand zwischen 
Patient und Rontgenstrahler vorgeben. Bei Untersuchungen mit 
derartig geringen Abstanden erweisen sich samtliche Kanten 
des Deckenstativs als storend, soweit sie mit dem Patienten 

0 in Beruhrung kommen konnten. Sie konnen sowohl die freie Be- 
weglichkeit als auch den minimalen Abstand der Rontgenstrahl- 
quelle zum Patienten beeintrachtigen, wenn der Patient ihrer 
Bewegung im Weg steht oder sich sogar an ihnen stolien konnte. 

5 Fur die Zielsetzung, solche patientennahen Storkanten zu ver- 
meiden, erweist sich die starke Auf wartskropf ung des Tragarms 
als kontraproduktiv. Stattdessen ist im Gegenteil eine mog- 
lichst starke Kropfung des Tragarms in Abwartsrichtung erfor- 
derlich, damit die Unterseite der Rontgenstrahlquelle die Un- 

0 terkante der gesamten Anordnung bildet. Die Beweglichkeit der 
Rontgenstrahlquelle in unmittelbarer Nahe zu dem zu untersu- 
chenden Patienten wird dann ausschlieftlich durch die Unter- 
kante der Rontgenstrahlquelle eingeschrankt . 

5 Eine starke Abwartskropf ung des Tragarms erweist sich jedoch 
im Hinblick auf die oben erlauterte moglichst weite Verstell- 
barkeit der Anordnung nach oben als hinderlich, da die Unter- 
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kartte der Rontgenstrahlquelle immer unterhalb des des maximal 
nach oben gefahrenen Deckenstativs liegt und so die freiblei- 
bende Raumhohe verringert. 

5 Die Tragarme her kommlicher Deckenstative fur Rontgeneinrich- 
tungen weisen entweder eine maximale Auf wartskropf ung oder 
eine maximale Abwartskropf ung auf, Damit muss bei herkommli- 
chen Deckenstativen entweder der Nachteil einer eingeschrank- 
ten Verstellbarkeit nach oben und damit eines eingeschrankten 
10 vertikalen Freiraums oder aber der Nachteil ausgepragter pa- 
tientennaher Storkanten in Kauf genommen werden. 

m 

*C. Die Aufgabe der Erfindung besteht darin, einen Tragarm fur 
ein Deckenstativ fur eine Rontgeneinrichtung anzugeben, der 
15 einerseits die patientennahen Storkanten minimiert, und ande- 
rerseits eine moglichst grofle Verstellbarkeit nach oben bzw. 
einen moglichst grofien vertikalen Freiraum gewahrleistet. 

Die Erfindung lost diese Aufgabe durch einen Tragarm mit den 
20 Merkmalen des ersten Patentanspruchs . 

Ein Grundgedanke der Erfindung besteht darin, einen Tragarm 
anzugeben, der eine lediglich geringe Auf wartskropf ung auf- 
weist. Die Kropfung ist so auf die Rontgenstrahlquelle abge- 
5 stimmt, dass die Unterkante der Rontgenstrahlquelle unabhan- 
gig von ihrer sonstigen- raumlichen Ausrichtung, insbesondere 
unabhangig von ihrem Drehwinkel bei Drehung urn die horizonta- 
le Achse jederzeit unterhalb des Deckenstativs liegt; sie be- 
findet sich also immer unterhalb der Unterkante des Tragarms 
30 und der Unterkante der Haltevorrichtung bzw. des Teleskop- 
Mechanismus . Gleichzeitig gewahrleistet die Hohe der Krop- 
fung, dass die horizontale Achse, urn die die Rontgenstrahl- 
quelle drehbar ist, oberhalb der Verbindung zwischen Tragarm 
und Haltevorrichtung gelegen ist. 

35 

Dadurch wird erreicht, dass die patientennahe, am tiefsten 
gelegene Kante der Anordnung aus Deckenstativ und Rontgen- 




200217080 



5 

strahlquelle immer durch die Unterkante der Rontgenstrahl- 
quelle gebildet wird, wahrend sonstige Storkanten nach oben 
hin zurucktreten. Durch die trotzdem vorhandene Kropfung des 
Tragarm in Auf wartsrichtung wird erreicht, dass die Anordnung 
5 aus Deckenstativ und Rontgenstrahlquelle moglichst weit nach 
oben verstellbar ist und einen moglichst grofien vertikalen 
Freiraum zum darunter liegenden Patientenlagerungstisch zu- 
lasst . 



10 In einer vorteilhaf ten Ausgestaltung der Erfindung verlauft 
die horizontale Achse, urn die herum die Rontgenstrahlquelle 
an dem Tragarm drehbar ist, seitlich an der Haltevorrichtung 
vorbei. Die Rontgenstrahlquelle ist dann nicht in symmetri- 
scher Position am Deckenstativ angeordnet sondern 'etwas seit- 

15 lich davon. Dadurch werden bei Rontgenauf nahmen, bei denen 
die Rontgenstrahlquelle seitlich vom Patienten positioniert 
wird, urn diesen von der Seite her zu durchleuchten, die Stor- 
kanten wesentlich verringert, da die Rontgenstrahlquelle 
nicht nur zum Patienten hin rotiert wird, sondern diesem so- 

20 zusagen entgegengeneigt ist. 

In einer weiteren vorteilhaf ten Ausgestaltung der Erfindung 
verlauft die horizontale Achse, urn die herum die Rontgen- 
strahlquelle sich am Tragarm drehen kann, in einem so auf die 
5 Rontgenstrahlquelle abgestimmten Abstand seitlich der Halt- 
vorrichtung, dass die Verlangerung einer der beiden Seiten- 
kanten der Rontgenstrahlquelle parallel zu der horizontalen 
Achse mit grofiem Abstand zur Haltevorrichtung verlauft, wah- 
rend die entsprechende Verlangerung der gegeniiberliegenden 
30 Seitenkante durch die Haltevorrichtung hindurch oder auf de- 
ren gegenuberliegenden Seite an dieser vorbei verlauft. Da- 
durch bilden die Seitenkanten der Rontgenstrahlquelle in ho- 
rizontaler Richtung immer die dem Patienten am nachstenkom- 
mende Kante, wahrend die Seitenkanten der Haltevorrichtung 
35 als Storkanten nicht wesentlich liber die Seitenkanten der 
Rontgenstrahlquelle hinausragen. 
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Weitere vorteilhafte Ausgestaltungen sind Gegenstand der ab- 
hangigen Patentanspruche . 

Nachfolgend werden Ausf uhrungsbeispiele der Erfindung anhand 
5 von Figuren naher erlautert. Es zeigen: 

FIG 1 Deckenstativ mit aufwarts gekropftem Tragarm in Sei- 
tenansicht, 

FIG 2 Deckenstativ mit aufwarts gekropftem Tragarm und ro- 
10 tierter Rontgenstrahlquelle in Seitenansicht , 

FIG 3 Eckenstativ mit aufwarts gekropftem Tragarm in Fron- 
talansicht, 

FIG 4 Deckenansicht mit aufwarts und seitwarts gekropftem 
Tragarm in Frontalansicht . 

15 

In FIG 1 ist eine bevorzugte Ausf uhrungsf orm des Deckensta- 
tivs 1 in Seitenansicht dargestellt. Das Deckenstativs 1 be- 
steht aus einer Haltevorrichtung 3, die vertikal orientiert 
und in ihrer Lange veranderlich ist. Ein Mechanismus zur Ver- 
20 anderung der Lange der Haltevorrichtung 3 ist in der Abbil- 
dung 3 nicht dargestellt, es konnte z.B. ein teleskopart iger 
Mechanismus eingesetzt werden. Die Haltevorrichtung 3 ist an 
der Decke 5 des Raums befestigt, in dem sich die gesamte 
Rontgeneinrichtung befindet. An der Unterseite der Haltevor- 
richtung 3 ist ein Tragarm 7 befestigt. 



Der Tragarm 7 weist gemali der Erfindung eine Auf wartskropf ung 
auf. Der aufwarts gekropfte Teil des Tragarms 7 ist in der 
Abbildung linkerhand dargestellt und tragt eine Rontgen- 
30 strahlquelle 9. Die Rontgenstrahlquelle 9 ist an dem Tragarm 
7 um eine horizontale Achse 11 drehbar angeordnet, wobei die 
Achse 11 lediglich eine gedachte Rotations-Achse darstellt, 
wahrend eine tatsachliche Bef estigungsvorrichtung in der Ab- 
bildung nicht dargestellt ist. 



35 



Die Rontgenstrahlquelle 9 besteht aus einem Rontgenstrahler 
15, z.B. einer Rontgenrohre, und einer Tiefenblende 17, durch 
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deren Blendensystem das Format bzw. der Umfang des erzeugten 
Rontgenstrahls vorgegeben wird. Gleichzeitig dient die Tie- 
fenblende 17 dazu, einen minimalen Abstand zwischen dem Ront- 
genstrahler 15 und einem in der Figur nicht dargestellten zu 
5 untersuchenden Patienten sicher zustellen, falls die Rontgen- 
strahlquelle 9 bis zu einer gegenseitigen Beruhrung an den 
Patienten herangef ahren wird. Die Rbntgenstrahlquelle 9 ist 
nicht zuletzt wegen ihres auch als Rontgenabschirmung ausge- 
legten Gehauseauf baus verhaltnismaftig schwer und sie zu bewe- 
10 gen erfordert entsprechend viel Kraft- Urn einer Bedienperson 
das Verstellen zu erleichtern, weist sie daher einen stabi- 
len, massiven Griff 19 auf, der mit der ganzen Hand gegriffen 
werden kann. 

15 Bewegungen der Rontgenstrahlquelle 9 konnten auch durch Ser- 
vomotoren erleichtert oder ausgefiihrt werden. Aulierdem konn- 
ten Gewichtsausgleichvorrichtungen wie Federn oder per Seil- 
zug verbundene Ausgleichsgewichte vorgesehen sein. Derartige 
Mechanismen sind in der Abbildung jedoch in der Abbildung 

20 nicht dargestellt sind. 

Im dargestellten Drehwinkel der Rontgenstrahlquelle 9 urn die 
horizontale Achse 11 herum weist ihr Rontgenstrahl vertikal 
nach unten. Er wird von dem Rontgenstrahler 15 erzeugt, 
5 durchlauft die Tiefenblende 17 und kann danach z.B. auf einen 
zu untersuchenden Korper treffen. Der zu untersuchende Korper 
ist also vertikal unter der Anordnung platziert und es kommt 
ihm die Unterkante 13 der Tiefenblende 17 raumlich am nachs- 
ten. Diese Kante 13 ist bei Nahaufnahmen ohnehin fur die ge- 
30 genseitige Beruhrung mit dem zu untersuchenden Korper vorge- 
sehen und in diesem Sinne nicht als Storkante zu bezeichnen. 
Die Unterkante 21 des Tragarms 7, deren Abstand fur das Er- 
zeugen von Rontgenauf nahmen nicht von Belang ist, stellt je- 
doch eine Storkante dar. Sie bleibt weit hinter der Kante 13 
35 der Tiefenblende 17 zuruck. Beim Verstellen des Deckenstativs 
1 und beim Anvisieren des zu untersuchenden Patienten stellt 
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sie daher keine Behinderung dar und die Gefahr, dass der Pa- 
tient sich an ihr stofit, ist gering. 

Die Kropfung des Tragarms 7 weist jedoch so weit nach oben, 
5 dass die Kante 13 der Rontgenstrahlquelle 9 bei maximal nach 
oben gefahrener Haltevorrichtung 3 moglichst wenig weit ver- 
tikal nach unten ragt. Gegenuber einem nicht gekropften Trag- 
arm 7 ist sie im wesentlichen um die Hohe der Auf wartskrop- 
fung nach oben versetzt und gibt eine entsprechende Hohe an 

10 Raum frei, der z.B. dem zu untersuchenden Patienten als Bewe- 
gungsf reiraum beim Platzieren und Positionieren auf dem nicht 
^ dargestellten, darunter liegenden Patientenlagerungstisch zur 
Verfugung steht. Die Hohe der Kropfung ist also auf die Hohe 
der Rontgenstrahlquelle 9 abgestimmt. Durch den grofteren 

15 f reibleibenden vertikalen Raum kann die zur Unterbringung der 
Rontgeneinrichtung erf orderliche Raumhohe im wesentlichen um 
das Hohe der Kropfung geringer gewahlt werden. Das macht die 
Rontgeneinrichtung entsprechend vielseitiger einsetzbar. 

20 Die Hohe der Kropfung ist dadurch charakterisiert , dass die 

untere Kante 13 der Rontgenstrahlquelle 9 unterhalb der unte- 
ren Kante 21 des Tragarms 7 und der unteren Kante 23 der Hal- 
tevorrichtung 3, an der die Verbindung zwischen Tragarm 7 und 
Haltevorrichtung 3 liegt, angeordnet ist und damit naher am 
jfiZb Patienten liegt als alle Storkanten des Deckenstat ivs 1. Als 
^9 weiteres Charakteristikum ist die horizontale Achse 11, um 
die die Rontgenstrahlquelle 9 drehbar ist, oberhalb der Un- 
terkanten 21 des Tragarms 7 und der Unterkante 23 der Halte- 
vorrichtung 3 angeordnet. 

30 

In FIG 2 ist die zuvor beschriebene Deckenstativanordnung aus 
Deckenstativ 1 und Rontgenstrahlquelle 9 mit einem um 90° 
veranderten Drehwinkel um die horizontale Achse 11 darge- 
stellt. Die sonstigen Vorrichtungsteile sind gegenuber der 
35 zuvor beschriebenen Darstellung unverandert, insoweit werden 
auch dieselben Bezugszeichen verwendet. Durch die geanderte 
Orientierung der Rontgenstrahlquelle 9 wird sichtbar, dass 
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diese zwei Griffe 19 zum manuellen Verstellen besitzt, nam- 
lich durch jede Seite einen Punkt. 

In der Darstellung ist deutlich erkennbar, dass durch die 
Aufwartskropf ung des Tragarms 7 die Unterkante 13 der Ront- 
genstrahlquelle 9 unabhangig von deren Drehwinkel unterhalb 
der Unterkante 21 des Tragarms 7 und der Unterkante 23 der 
Haltevorrichtung 3 gelegen ist. Dadurch wird deutlich, dass 
die Rontgenstrahlquelle 9 in einem beliebigen Drehwinkel urn 
die horizontale Achse 11 immer niedriger und damit naher am 
darunter platzierten Patienten gelegen ist, als jegliche sto- 
rende Kante des Deckenstativs 1. 

In FIG 3 ist die gleiche Anordnung aus Deckenstativ 1 und 
Rontgenstrahlquelle 9 dargestellt wie in den vorhergehenden 
Figuren, jedoch in einer Draufsicht. Dargestellt sind die 
gleichen Vorrichtungsteile unter Verwendung identischer Be- 
zugsziffern, wobei nun die Form der Griffe 19 besser ersicht- 
lich ist. 

In der in dargestellten Draufsicht sind die Seitenkanten 25 
und 27 der Rontgenstrahlquelle 9 erkennbar, die im wesentli- 
chen parallel zu der nicht dargestellten horizontalen Achse 
11 orientiert sind. Die Seitenkante 25 befindet sich in der 
Abbildung in dem Bereich 29 linkerhand seitlich der Haltevor- 
richtung 3. Die Seitenkante 27 befindet sich in der Abbildung 
im Bereich 31 rechterhand seitlich der Haltevorrichtung 3. 
Der Tragarm 7 in der dargestellten Variante des Deckenstativs 
weist gemaft der Erfindung eine Aufwartskropf ung auf, ist je- 
doch in bezug auf die seitliche Ausrichtung symmetrisch zur 
Haltevorrichtung 3. Er ist also nicht seitwarts gekropft. 

In FIG 4 ist ein Deckenstativ 1 mit Rontgenstrahlquelle 9 in 
derselben Ansicht wie in der vorhergehenden Figur darge- 
stellt, wobei fur Vorrichtungsteile identische Bezugszeichen 
verwendet werden. Jedoch weist der in der gewahlten Ansicht 
durch die Rontgenstrahlquelle 9 verdeckte Tragarm 7 neben der 
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Aufwartskropf ung eine auf die Breite der Rontgenstrahlquelle 
9 abgestimmte seitliche Kropfung auf, durch die die horizon- 
tale Achse 11 seitlich ausgelenkt wird. Dadurch ist die Ront- 
genstrahlquelle 9 in bezug auf ihre Seitenkanten 25 und 27 
nicht symmetrisch zur Haltevorrichtung 3 angeordnet. Die 
seitliche Auslenkung ist so auf die Rontgenstrahlquelle 9 ab- 
gestimmt, dass die Seitenkante 25 in der Abbildung weiter in 
den Bereich 29 linkerhand seitlich der Haltevorrichtung 3 
verschoben ist, wahrend die Seitenkante 27 frontal vor der 
Haltevorrichtung 3 gelegen ist. 

Die Seitwartskropf ung des Tragarms 7 gemafi der Erfindung ist 
dadurch charakterisiert , dass die Haltevorrichtung 3 entweder 
zwischen den Seitenkanten 25 und 27 der Rontgenstrahlquelle 9 
gelegen ist oder im Bereich frontal hinter einer der beiden 
Seitenkanten 25,27. Dadurch ist sichergestellt , dass die Kan- 
ten der Haltevorrichtung 3, die fur den Patienten storend wa- 
ren, einen groBeren Abstand zu dem Patienten haben, als die 
Seitenkanten 25,27 der Rontgenstrahlquelle 9. Dadurch wird 
eine grofitmogliche Beweglichkeit der Rontgenstrahlquelle 9 
bei gleichzeitiger Minimierung der Gefahrdung durch Kanten- 
stofie fur den Patienten gewahrleistet . 
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Patentansprtiche 

1. Tragarm (7) fur ein Deckenstativ ( 1 ) fur eine Rontgen- 
strahlquelle (9), wobei des Deckenstativ (1) eine im wesent- 

5 lichen in vertikaler Richtung verstellbare Haltevorrichtung 
(3) aufweist, wobei der Tragarm (7) an der Haltevorrichtung 
(3) befestigt ist, und wobei die Rontgenstrahlquelle (9) urn 
eine im wesentlichen horizontale Achse (11) drehbar an dem 
Tragarm (7) befestigt ist, 

10 dadurch gekennzeichnet, dass die Ach- 
se (11) oberhalb der Unterkante (23) der Haltevorrichtung 

p (21) und der Unterkante (21) des Tragarms (7) angeordnet ist, 
und dass die Hohe der Achse (11) so auf die Rontgenstrahl- 
quelle (9) abgestimmt ist, dass die Unterkante der Rontgen- 

15 strahlquelle (13) unabhangig von ihrem Drehwinkel urn die Ach- 
se (11) unterhalb der Unterkante des Tragarms (21) und der 
Unterkante (23) der Haltevorrichtung (23) angeordnet ist. 

2. Tragarm nach Anspruch 1 

20 dadurch gekennzeichnet, dass die Ach- 
se (11) durch die Haltevorrichtung (3) verlauft. 

3. Tragarm nach Anspruch 1 

dadurch gekennzeichnet, dass die Ach- 
)2>:5 se (11) seitlich neben der Haltevorrichtung (3) verlauft. 

4 . Tragarm nach Anspruch 3 

dadurch gekennzeichnet, dass die 
seitliche Auslenkung der Achse (11) so auf die Rontgenstrahl- 

30 quelle (9) abgestimmt ist, dass die zu der Achse (11) paral- 
lele Verlangerung einer der beiden Seitenkanten (25) der 
Rontgenstrahlquelle (9) auf einer Seite der Haltevorrichtung 
(29) verlauft, und die der anderen Seitenkante (27) auf der 
anderen Seite der Haltevorrichtung (3) Oder durch die Halte- 

35 vorrichtung (3). 
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Zusammenf as sung 

Tragarm fur ein Rontgen-Deckenstativ 

Die Erfindung betrifft einen Tragarm (7) fur ein Deckensta- 
tiv(l) fur eine Rontgenstrahlquelle (9). Das Deckenstativ (1) 
weist eine im wesentlichen in vertikaler Richtung verstellba- 
re Haltevorrichtung (3) auf. Der Tragarm (7) ist an der Hal- 
tevorrichtung (3) befestigt. Die Rontgenstrahlquelle (9) ist 
an dem Tragarm (7) befestigt und urn eine im wesentlichen ho- 
rizontale Achse (11) drehbar. Gemafi der Erfindung ist die 
Achse (11) oberhalb der Unterkante (23) der Haltevorrichtung 
(21) und der Unterkante (21) des Tragarms (7) angeordnet . 
Weiter ist die Hohe der Achse (11) so auf die Rontgenstrahl- 
quelle (9) abgestimmt, dass die Unterkante der Rontgenstrahl- 
quelle (13) unabhangig von ihrem Drehwinkel urn die Achse (11) 
unterhalb der Unterkante des Tragarms (21) und der Unterkante 
(23) der Haltevorrichtung (23) angeordnet ist. 
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